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Clostridium difficile sous surveillance 
europeenne 

L es infections a Clostridium difficile sont frequentes et 
parfois tres severes ; certains facteurs de risque comme 
une antibiotherapie prealable sont depuis longtemps bien 
etablis, mais la prevalence des souches en milieu hospitalier est 
mal connue. 

A l’initiative du Centre europeen du controle des maladies, une 
enquete d’incidence de cette infection a ete menee en novem- 
bre 2008 sur un echantillon d’hopitaux de 34 pays europeens. 
Une recherche de Clostridium difficile et de ses toxines a ete 
effectuee chez tous les patients suspects de cette infection, et 
chez tous ceux qui ont eu une diarrhee apres au moins 3 jours 


d’hospitalisation. Cette identification microbiologique etait com- 
pletee par un typage de l’ARN ribosomial (ribotypage) , outil qui 
permet de reconnaitre les differentes souches par leur ribotype. 
Les patients ont ete revus a 3 mois. 

Dans cette enquete, l’incidence de l’infection a Clostridium dif- 
ficile etait de 4,1 pour 1 000 patients-jours, avec des extremes 
allant de 0 a 36,3. Une information clinique detaillee etait obte- 
nue chez 509 patients et l’identification microbiologique com- 
plete chez 389. 

Un total de 65 ribotypes ont ete identifies, dont les principaux se 
resumaient aux ribotypes 014/020 (16 %), 001 (9 %), 078 (8 %) 
et 027 (5 %). La plupart de ces patients infectes etaient ages de 
plus de 65 ans, avaient une comorbidite et avaient regu au pre- 
alable une antibiotherapie. A 3 mois, 22 % de ces patients etaient 
decedes, dont 40 % en rapport avec l’infection. Apres ajuste- 
ment statistique sur les principaux facteurs confondants, l’age 
superieur a 65 ans et les ribotypes 018 et 056 etaient significati- 
vement associes a ce mauvais pronostic. 

Commentaires: de veritables epidemies hospitalieres et l’emer- 
gence recente de souches resistantes aux fluoroquinolones et 
porteuses d’une toxine binaire venant s’aj outer aux 2 toxines A 
et B imposent une grande vigilance vis-a-vis de l’infection a Clos- 
tridium difficile , qui reste potentiellement severe chez les 
sujets ages oufragiles. • PC 
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Chez les diabetiques de type 2, la combinaison de I’entrainement en aerobie 
et en resistance permet de reduire I’HbAI c 

r JAMA — 


C hez les patients dia- 
betiques, on recom- 
mande aussi bien de 
faire de fexercice physique en 
aerobie qu’en resistance alors 
qu’en fait peu d’etudes ont 
directement analyse la combi- 
naison de ces deux types 
d’exercice. Cela a done 
conduit une equipe ameri- 
caine a mettre en place une 
etude randomisee, controlee, 
dans laquelle 262 hommes et 
femmes sedentaires de Loui- 
siane ayant un diabete de 
type 2 et une hemoglobine 
glyquee (HbAlc) ^ 6,5 % ont 
ete enroles dans un pro- 
gramme d’exercice physique 
durant 9 mois : 41 partici- 
pants etaient assignes a un 


groupe sans exercice, 73 a un 
groupe d’entrainement en 
resistance pendant 3 jours par 
semaine, 72 a un exercice en 
aerobie dans lequel ils depen- 
saient 12 keal/kg par semaine, 
et 76 a un entrainement asso- 
ciant un exercice aerobique et 
en resistance au cours duquel 
ils depensaient 10 keal/kg par 
semaine et avaient un entrai- 
nement en resistance deux 
fois par semaine. Leur age 
moyen etait de 55,8 ans et 
leur HbAlc moyenne, au 
debut de l’etude etait de 7,7 
± 1 %. 

En comparaison du groupe 
temoin, le changement moyen 
absolu de 1’HbAlc dans le 
groupe d’exercice combine 


etait de 0,34 % (IC a 
95%: -0,64a -0,03; 
p = 0,03). Le change- 
ment moyen d’HbAlc 
n’etait pas statisti- 
quement significatif 
dans le groupe d’entraine- 
ment en resistance ( — 0,16 %, 
IC a 95 % : -0,46 a + 0,15%; 
p = 0,32) ou dans le groupe 
aerobique seul (— 0,24 %, IC a 
95 % : - 0,55 a + 0,07; p 
= 0,14) en comparaison du 
groupe temoin. Seul le groupe 
combinant exercice aero- 
bique et entrainement en 
resistance a ameliore la 
consommation d’oxygene, en 
moyenne d’l mL/kg/min, en 
comparaison du groupe 
temoin. Tous les groupes 


d’exercice reduisaient 
le tour de taille de 1,9 
a 2,8 cm en comparai- 
son du groupe temoin. 
Le groupe resistance a 
perdu en moyenne 
1,4 kg de masse grasse et le 
groupe d’entrainement com- 
bine a perdu en moyenne 
1,7 kg en comparaison du 
groupe temoin (p < 0,05). 
Commentaires: chez les diabe- 
tiques de type 2, il est done 
probablement utile de combi- 
ner un exercice en aerobie et 
un exercice de resistance afin 
d’obtenir une amelioration de 
l’hemoglobine glyquee qui 
n’est pas obtenue par un des 
types d’exercice effectue 
seul. • PhCh 
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